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Abstract
Sedation and analgesia are common strategies to manage acute 
procedural pain and anxiety in Emergency Department, but no standardized 
protocol in children is approved. Application of topical LATgel (Lidocaine 4%, 
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Adrenaline 0,05%, Tetracaine 0,5%) on wounds before painful procedures 
seems to be as effective as intradermal infiltrations in reducing procedural 
pain. A review of 34 paediatric cases from Pavullo Hospital (MO, Italy) 
presenting with laceration requiring suture was conducted. Pain assessment 
was performed in triage and, after 30mins of LATgel application, from 
parents, children and doctors during the suture. LATgel administration 
improves children’s compliance, minimizing pain and related fear during 
procedures. Our findings are consistent with international literature.
Introduction
L’analgesia procedurale nei dipartimenti di emergenza-urgenza (DEU), in 
particolare per la popolazione pediatrica, non è ubiquitariamente 
standardizzata e applicata (1,2).
I dati in letteratura dimostrano che il trattamento del dolore nei bambini 
permette di eseguire con maggior facilità piccole procedure chirurgiche 
come suture cutanee. (3,4)
Tuttavia l’applicazione dell’anestetico locale attraverso iniezione 
sottocutanea può essere essa stessa fonte di dolore, specialmente nel 
bambino, compromettendo il suo stato di quiete e rendendolo meno 
collaborante. Ciò ha un effetto rilevante anche sull’emotività dei familiari 
(5), innescando un meccanismo vizioso, che porta ad un ulteriore stato di 
agitazione nel bambino.
Non sono da trascurare, inoltre, gli effetti che il dolore ha sullo sviluppo del 
piccolo paziente (6,7) e le ripercussioni nelle successive relazioni con il 
personale sanitario.
L’utilizzo di anestetici locali somministrati in modo non invasivo è pertanto 
un argomento di crescente interesse clinico e scientifico, che trova tuttora 
scarsa applicazione nella pratica clinica.
Methods and Results
Nel 2014, presso l’Ospedale di Pavullo (Modena) è stata eseguita una 
revisione di casi clinici con lo scopo di valutare l’efficacia anestetica ed 
eventuali effetti collaterali di LAT gel (preparato galenico composto da 
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• Six miscela di Lidocaina 4%, Adrenalina 0,05% e Tetracaina 0,5%) in caso di 
sutura di ferite pediatriche in Pronto Soccorso. La revisione è stata effettuata 
con l’ipotesi che l’utilizzo di LAT gel, in combinazione con l’approccio non 
farmacologico (distrazione), potesse essere una valida alternativa 
all’utilizzo di anestesia sottocutanea, limitando notevolmente il dolore del 
paziente pediatrico al momento della sutura, lo stress dei genitori e 
dell’equipe medica.
Studiare l’efficacia di LAT gel permette di cogliere e diffondere evidenze utili 
a definire protocolli standardizzabili di analgesia volti a migliorare la 
gestione del dolore nel paziente pediatrico nel DEU.
Sono stati revisionati i casi pediatrici con accesso presso il PS per ferita 
superficiale tra il 1 Maggio 2014 e il 31 Dicembre 2014, a cui è stato applicato 
LAT gel come primo anestetico. È stato valutato il grado di dolore in sede di 
triage mediante scala VAS (figura 1), in seguito rivalutato durante la sutura 
dal medico e dal genitore, entrambi mediante scala VAS, infine dal piccolo 
paziente tramite scala FLACC (figura 2) per età inferiore a 3 anni, scala 
Wong Baker (figura 3) per bambini di età compresa tra 4 e 7 anni, scala 
VAS, per i bambini sopra gli 8 anni.
Il Lat gel viene applicato direttamente sulla ferita pulita e in seguito coperta 
con cerotto trasparente (tipo Tegaderm®) per non meno di 30 minuti e non 
più di 45. Trascorsi questi minuti si lava il residuo di LATgel con soluzione 
fisiologica, si testa l’efficacia analgesica, emostatica e l’eventuale comparsa 
di reazioni avverse locali. Non è possibile l’applicazione su mucose e sulla 
cute del padiglione auricolare (8).
Il composto è stato prodotto presso l’Ospedale di Pavullo dalla farmacia 
interna, con un costo di 0,25€ a dose.
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Sono stati raccolti dati riguardato la sede della ferita, il dolore percepito pre 
e post applicazione di LATgel, la necessità di ulteriore analgesia ed 
eventuali effetti collaterali.
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Durante il periodo in esame il LAT gel è stato utilizzato in 34 casi. La 
popolazione osservata è costituita da bambini da 0 ai 14 anni (età media 
4,8 anni). In 29 casi (85%) la ferita era localizzata in testa, in 2 (6%) all’arto 
superiore e in 3 (9%) all’arto inferiore. Riguardo la valutazione del dolore al 
triage e durante la sutura si rimanda alla tabella 1.
Sulla base del ridotto numero di pazienti insclusi è stato possibile condurre 
únicamente un’analisi descrittiva. È stato usato il Kruskal Wallis test per 
comparare le variabili continue e il Chi square test per le variabili 
categoriche. Sono stati considerati statisticamente significativi i valori di 
p<0.05.
L’analisi è stata condotta con Stata 13 per Windows.
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Non sono state registrate reazioni avverse riguardo l’utilizzo del LAT gel. In un 
solo caso è stato necessario somministrare ulteriore anestesia con 
lidocaina sottocute. In un altro caso è stato somministrato Midazolam 0,2 
mg/kg mediante MAD nasale a causa di intenso stato di agitazione.
La valutazione dell’intensità del dolore cala progressivamente nelle 4 
valutazioni successive (triage, paziente, genitore, medico). Alcuni motivi 
ipotizzabili che possano spiegare tale andamento potrebbero essere:
• in fase di triage il piccolo paziente presenta dolore per la ferita ma 
anche paura dei camici bianchi, del lettino, degli strumenti e 
dell’ambiente non familiare; tale paura può incidere sulla valutazione 
del dolore;
• il LAT gel, dopo 30 minuti di posa, riduce effettivamente il dolore 
percepito dal bambino anestetizzando la zona della lesione; il piccolo 
paziente è più tranquillo durante la sutura ed inizia anche a prendere 
confidenza con l’ambiente non famigliare;
• durante la fase di sutura vengono utilizzate tecniche di distrazione che 
contribuiscono alla diminuzione dell’agitazione e della sensazione di 
dolore.
• la variazione del dolore percepita dal medico rispetto al triage risulta 
la più statisticamente significativa (p=0,05).
Discussion and Conclusion
La revisione in oggetto presenta notevoli limiti, l'efficacia del LAT gel non 
viene paragonata con altri anestetici ed il numero del campione dei 
pazienti è esiguo. Più il paziente è piccolo più la valutazione del dolore, 
mediante le scale citate, rischia di essere difficoltosa. Lo stesso LAT gel 
presenta limiti di utilizzo come quello di non poter essere utilizzato su 
mucose o su ferite superficiali di naso ed orecchio per la presenza di 
tessuto cartilagineo con vascolarizzazione terminale. (8)
La nostra revisione ha evidenziato un’efficacia analgesia pre-procedurale di 
LAT gel in caso di ferite superficiali di pazienti pediatrici. Inoltre si è notato 
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che la variazione del dolore dopo applicazione di LATgel è maggiormente 
significativa nei bambini con età £ 7 anni (p=0,009).
La percezione del dolore da parte del paziente durante l’esecuzione della 
sutura è diminuita, così come quella da parte dei genitori e medici. Questo 
ha permesso di effettuare la procedura più agevolmente e di ottenere una 
miglior compliance da parte del paziente e dei genitori. LAT gel possiede 
efficacia analgesica analoga se non superiore alla classica infiltrazione 
locale di lidocaina (9), inoltre, vista la modalità di applicazione 
atraumatica, evita il dolore dell’iniezione (8).
I dati raccolti confermano quanto già noto in letteratura: nessun effetto 
collaterale è stato riscontrato dopo l’applicazione di LAT gel. Questo 
permette di utilizzare tale preparato con tranquillità nel dipartimento di 
emergenza-urgenza, rendendone indicata l’applicazione eventualmente 
anche sul territorio e nella popolazione geriatrica. (3,8,9).
E’ stata inoltre riscontrata una ridotta efficacia in caso di ferite localizzate a 
livello della pianta del piede e delle dita (10).
Le già citate caratteristiche unite all'ampio profilo di sicurezza, alla facilità di 
produzione ed al basso costo rendono quindi il LAT gel uno strumento 
estremamente utile nella pratica clinica cui pare difficile rinunciare.
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